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As crianças quando nascem, tem a capacidade de desenvolver diversas habilidades 
sensório-motoras para poder alcançar seu controle e movimentos, mas o resultado 
disso dependerá da interação com meio ambiente e as tarefas que irão ser ofertadas 
no contexto no qual está inserida. A habilidade e destreza manual são necessárias 
para a realização de atividades específicas, e para isso requer coordenação motora 
grossa e fina. A habilidade manual pode ser medida por escalas, como por exemplo, 
pelo QUEST (Quality of Upper Extremity Skills Test) que permite identificar o 
comprometimento do membro superior e se houve melhora da função após 
determinada intervenção. O objetivo deste estudo foi verificar se a intervenção com 
brincadeiras manuais envolvendo coordenação motora fina promoveria melhora da 
função manual de crianças típicas, com idade entre 5 e 12 anos, de ambos os 
gêneros. Foram utilizadas brincadeiras manuais que envolvem a coordenação 
motora fina, brincadeiras como blocos de construção, quebra-cabeça, pinçar objetos, 
pinturas com pincel, lápis de cor e giz de cera, massinhas de modelar e bolinhas.  
Resultados: A análise por meio do teste t pareado revelou que não há diferença 
significativa para movimentos dissociados, avaliados pelo QUEST, em crianças 
típicas após 6 sessões de treinamento (T10= -1,00;p=0,341), como também não 
apresentaram diferença significativa para o escore total do QUEST (medida da 
função manual) após o treinamento. 
Conclusão: A intervenção com brincadeiras manuais não proporcionou melhora da 
coordenação motora fina em crianças típicas, já que nessa idade as crianças não se 
beneficiaram do treinamento, pois há uma heterogeneidade em relação à idade.  
 
 








When children are born, they have the capacity to develop various sensory-motor the 
skills to achieve their control and movements, but the result of this will depend on the 
interaction with the environment and the tasks will be offered in the context in which it 
is inserted, and for this requires gross and fine motor coordination. The manual ability 
can be measured by scales, for example, by QUEST (Quality of Upper Extremity 
Skills Test), that identifies upper limb commitment and if there was improvement of 
the function after a certain intervention. The objective of this study was to verify if the 
intervention with manual play involving fine motor coordination would improvise the 
manual function of typical children, aged between 5 and 12 years, of both genders. 
Hand play involving fine motor coordination, play such as building blocks, jigsaw 
puzzles, pinching objects, paintbrushes, colored pencil and crayons, modeling clay 
and little ball were used.  
Results: The paired t-test revelead no significant difference for dissociated 
movements assessed by QUEST in typical children after 6 training sessions 
(T10=1.00, p=0.341), as well as no difference significant for the total QUEST score 
(manual function measurement) after training. 
Conclusion: The intervention with manual play did not provide improvement of the 
fine motor coordination in typical children, since at the children did not benefit from 
the training, because there is a heterogeneity in relation to the age. 
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A proposta inicial era realizar intervenção envolvendo brincadeiras manuais 
que utilizam a coordenação motora fina com crianças com Paralisia Cerebral, 
utilizando um grupo controle com crianças típicas, porém, não foi possível 
finalizar a coleta com o número de crianças mínimas pelo tempo e por motivo 
de criança parar de participar durante a intervenção. A coleta foi iniciada com 
cinco crianças, no qual, foi possível finalizar com duas até o momento. 
Pretendo continuar a pesquisa com as crianças com Paralisia Cerebral, 
envolvendo brincadeiras manuais, para avaliar se apresentará melhora da 
motricidade fina.  
 
2. INTRODUÇÃO  
2.1 DESENVOLVIMENTO MOTOR TÍPICO 
O desenvolvimento motor engloba aspectos neurológicos, sendo estruturas do 
sistema nervoso, e com amadurecimento deste, ocorre o desenvolvimento. 
Está associado a aspectos psicológicos, como as emoções que levam ao 
aprendizado motor e também especificamente ao movimento humano. Sendo 
um conjunto de características de contínua evolução que proporciona ao bebê 
que possui atividade motora primordialmente reflexa ao nascimento, evoluir 
para a motricidade voluntária, com isso, realizando movimentos complexos e 
coordenados (Diament et. al., 2010).  
O desenvolvimento motor da criança é caracterizado pela aprendizagem de um 
amplo conjunto de habilidades motoras, proporcionando assim que a criança 
tenha domínio sobre seu corpo nas posturas estática e dinâmica, possibilitando 
se locomover das diferentes maneiras, conseguindo manusear diferentes 
objetos. Através dessas habilidades, a criança é direcionada a realizar 
atividades do seu cotidiano, criando um meio para aperfeiçoar habilidades mais 
complexas (Santos & Vieira, 2012). 
No processo de desenvolvimento motor típico, a criança deve ser capaz de 
gerar padrões de movimento de controle de tronco, braços e pernas que são 
essenciais para o desempenho de habilidades funcionais. As habilidades 
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fundamentais durante os primeiros anos de vida para ser capaz de sentar, rolar 
e andar independente depende de alinhamento biomecânico e ativação 
muscular do tronco (Formiga & Linhares, 2010). 
A obtenção de habilidades motoras, cognitivas e sociais é primordial nos 
primeiros anos de vida da criança. Sendo assim, o que é ofertado às crianças, 
e sua perspectiva social pode trazer possíveis atrasos no seu desenvolvimento 
(Venturella et. al., 2013). Crianças que vivem em países em desenvolvimento, 
estão mais expostas a diversos riscos, podendo apresentar maior prevalência 
de doenças, já que vivem em condições socioeconômicas adversas, com isso, 
tem aumentado o número de estudos observando seu impacto biológico, 
psicossocial e ambiental no desenvolvimento infantil (Werner et.al., 1997). 
As crianças quando nascem, tem a capacidade de desenvolver diversas 
habilidades sensório-motoras para poder alcançar seu controle e movimentos, 
mas o resultado disso dependerá da interação com meio ambiente e as tarefas 
que irão ser ofertadas no contexto onde está inserida (Clark & Metcalfe, 2002). 
As atividades específicas que são induzidas para cada sexo pode influenciar 
nas habilidades motoras das crianças (Schwengber, 2009). Com isso, os 
fatores ambientais vão influenciar nas aptidões de cada criança (Cardoso, 
2008). Mas até os primeiros 2 anos de vida é mostrado que meninos e meninas 
apresentam desenvolvimento motor semelhante (Eikmann et. al., 2007). 
É preciso de um diagnóstico precoce do desenvolvimento, se está acontecendo 
de forma típica ou se já nos primeiros anos de vida, vem sendo influenciado 
pelo contexto no qual está inserida a criança, assim como as tarefas ofertadas 
a ela. Deve ser detectado o período do desenvolvimento, em que divergências 
na trajetória do seu desenvolvimento são observadas, para posteriormente 
haver averiguação do que está causando estas divergências (Venturella et.al., 
2013). 
É constatado na literatura, que as brincadeiras oferecidas aos meninos e 
meninas, induzem ao crescimento e desenvolvimento diferenciado entre ambos 
(Wanderlind et. al., 2006). É constatado uma diversidade inter-individual, mas 
com propensão aos meninos serem mais hábeis motoramente, que as 
7 
 
meninas. Isso é devido às influencias culturais que ocorrem na sociedade. Os 
meninos são estimulados a uma vivência motora mais ampla, já as meninas as 
práticas motoras mais restritivas que envolvem maior uso da coordenação 
motora fina, podendo limitar o desempenho motor (Papalia et. al., 2010). 
As brincadeiras e os brinquedos envolvem a identidade cultural e as 
características sociais específicas de um grupo social. Com isso, é possível 
afirmar que ao mesmo tempo em que a brincadeira é idealizada como 
característica universal, ela detém aspectos específicos que dependem de 
variados fatores, como culturais, sociais, físicos e as características da criança 
(Morais, 2004). 
Por meio de reflexões do acerca do brincar, é possível compreender que este é 
um comportamento universal, típico do ser humano, e que ao mesmo tempo é 
demasiadamente modulado por características do contexto que está inserida, o 
que implica na qualidade da brincadeira e, por conseguinte, no 
desenvolvimento da criança (Wanderlind et. al., 2006) 
 
2.2 COORDENAÇÃO MOTORA FINA 
Para a criança realizar uma atividade específica, é importante a habilidade 
manual. É necessário movimentos da coordenação motora grossa e fina para o 
desenvolvimento manual de tarefas. Em certas atividades manuais é preciso o 
auxílio de ambas as mãos, sendo para a realização de manuseios finos e 
grosseiros, a mão dominante, e para estabilização de objetos, a mão não 
dominante, já em outras ocasiões, pode ser utilizada apenas uma mão das 
mãos para esses manuseios (Golubović e Slavković, 2014). 
É preciso da integridade dos sistemas motores e somatossensoriais para a 
realização de movimentos de preensão, manipulação e alcance de objetos, que 
são funções dos membros superiores (MMSS) (Boyd, et. al., 2001). Os 
preditores mais fortes de habilidade manual são força de preensão em ambas 
as mãos e a agilidade manual, seguida de agilidade fina dos dedos (Arnould et. 
al., 2014).  
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A realização de atividades manuais requer uma mão dominante grandemente 
habilidosa para efetuar manipulações grosseiras e finas, e uma mão não 
dominante forte e suficiente para garantir uma estabilização ajustável dos 
objetos (Arnould, et. al., 2007). 
 
3. JUSTIFICATIVA 
É de suma importância a movimentação dos MMSS para a realização das 
atividades de vida diária (AVDs), sem o movimento do braço, a habilidade 
motora da mão fica limitada e muitas funções da motricidade fina da mão 
podem se tornar difíceis ou impossíveis. Os movimentos dos MMSS também 
colaboram para habilidades motoras grossas como engatinhar, andar e 
manutenção de equilíbrio (Kenyon et.al., 2010). 
Relacionado às habilidades motoras, a maioria das crianças possuem 
capacidade de desenvolvimento que as conduz ao amadurecimento por volta 
dos 6 anos de idade. Contanto, esta verdadeira aquisição dependerá da 
interação de elementos na tarefa do individuo no ambiente no qual está 
inserida, diante do que está sendo estimulado, durante sua vida diária 
(Gallahue e Ozmuz 2001). 
Atualmente com a tecnologia, as crianças tendem a deixar mais de lado as 
brincadeiras, com isso, recebendo menos estímulo diante do ambiente, já que 
diminuem a atividade física e a utilização da motricidade que exerciam perante 
as brincadeiras, podendo causar assim, atraso do desenvolvimento motor e 




Verificar se a intervenção com brincadeiras manuais proporciona melhora da 




5. HIPÓTESE  
Brincadeiras manuais que trabalham a coordenação motora fina podem 
estimular a melhora da mesma. 
Brincadeiras manuais que trabalhem a coordenação motora fina podem trazer 
uma maior capacidade manual. 
 
6. MATERIAIS E MÉTODOS 
Foi realizado um estudo transversal observacional. 
 
6.1 PARTICIPANTES 
O estudo foi composto por 11 crianças com idade entre 5 e 12 anos, de ambos 
os sexos. As crianças foram recrutadas de suas casas. 
 
6.2 CRITÉRIOS DE INCLUSÃO 
Crianças típicas, com idade entre 5 e 12 anos.  
 
6.3 CRITÉRIOS DE EXCLUSÃO 
Crianças típicas com idade inferior a 5 anos e superior a 12 anos, com história 
de comprometimento motor por fratura de membro superior há 12 meses, cujos 
pais não permitiram a participação da criança, não assinando o TCLE, ou 
aqueles crianças que não aceitaram participar, assinando do termo de 
assentimento, apesar dos pais terem assinado o TCLE. Ainda foram excluídas, 
crianças que por alguma razão interromperam o treinamento. 
 
6.4 ASPECTOS ÉTICOS 
Este estudo seguiu as normas da resolução 466/12 do Conselho Nacional de 
Saúde e foi submetido à Comissão de Ética e Pesquisa (CEP) da UNIFESP 
(parecer: 2824712. CAAE: 894707118.2.0000.5505). Para autorização da 
participação dessas crianças no projeto os pais ou responsáveis assinaram o 
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Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE), e assinatura do termo do 
assentimento pelas crianças (TA). 
 
 
6.5 MATERIAL/EQUIPAMENTO UTILIZADO 
Blocos de construção, quebra-cabeça, objetos para pinçar, bolinhas, pinturas 
com pincel, lápis de cor, giz de cera e massinhas de modelar. Foi utilizado o 
QUEST (Quality of Upper Extremity Skills Test) que serve para avaliar a 
habilidade manual em crianças com PC, e é dividida em quatro domínios: 
movimento dissociado (MD), preensão manual (PM), suporte de peso (SP) e 
reação de proteção (RP). Essa divisão tem por objetivo abranger os 
movimentos característicos do desenvolvimento neurológico da função manual 
e sua sequência de aquisição. Cada parte recebe uma pontuação que pode 
variar de 50 a 100, de acordo com a quantidade de itens de sim, não e NT (não 
testado), convertidos para esse intervalo (DeMATTEO, et. al. 1992).  
 
 
6.6 PROTOCOLO DE BRINCADEIRA 
 
                                                        3 semanas    
 
       QUEST   1º DIA   2º DIA      3º DIA    4º DIA     5º DIA    6º DIA   QUEST 
 
A intervenção teve duração de três semanas. Foi feito duas vezes por semana, 
durante três semanas. O grupo de crianças típicas brincaram com quatro tipos 
de brincadeiras em cada dia, sendo blocos de construção, quebra-cabeça, 
objetos para pinçar e bolinhas num dia, e pinturas com pincel, lápis de cor, giz 
de cera e uso de massinhas de modelar no outro. Um dia foi aplicado os blocos 
de construção e o quebra-cabeça que foi dado para as crianças montarem, 
objetos espalhados no chão para serem pinçados e colocados num recipiente e 
bolinhas que estarão dentro de um recipiente para serem tirados e colocados 
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para fora. E no outro dia as crianças desenharam no papel com pinturas com 
pincel, com lápis de cor e com giz de cera, e também foi aplicado massinhas de 
modelar para as crianças moldarem. Ambos os dias cada brincadeira teve 
duração de 15 minutos. Antes de iniciar as brincadeiras, foi aplicado o QUEST 
para avaliação dos membros superiores, e após a intervenção com as 
brincadeiras, foi aplicado o QUEST novamente para comparar os resultados 
iniciais e finais.  
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7. ANÁLISE DOS DADOS 
Foi realizada uma análise estatística descritiva e teste t pareado a fim de 
verificar o efeito do treinamento. As análises foram feitas pelo software SPSS 
versão 23, e foi adotado o nível de significância de 5%. 
 
8. RESULTADOS 
A tabela 1 indica a distribuição de frequência com base na idade dos 
participantes. Dos 11 participantes, três tem 5 anos e quatro tem 11 anos. Em 
relação ao sexo, dois participantes são do sexo masculino (18,2%) e nove 













       Idade Frequência Porcentual 
 
5 3 27,3 
6 1 9,1 
7 1 9,1 
8 1 9,1 
10 1 9,1 
11 4 36,4 
Total 11 100,0 
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Tabela 1: Distribuição de frequência absoluta e percentílica de acordo com as 
idades dos participantes. 
 
A análise por meio do teste t pareado revelou que não há diferença significativa 
para movimentos dissociados, avaliados pelo QUEST, em crianças típicas após 
6 sessões de treinamento (T10= -1,00;p=0,341), como também não 
apresentaram diferença significativa para o escore total do QUEST (medida da 
função manual) após o treinamento. 
 
Vale destacar que para as outras variáveis da função manual avaliadas: 
preensão, suporte de peso e reação de proteção, não houve diferença 
significativa uma vez que antes do treinamento e após o treinamento todos os 















       97,81±2,08     98,18±2,08 
Preensão          100±0          100±0 
Suporte de peso          100±0          100±0 
Reação de proteção          100±0          100±0 




O presente estudo objetivou verificar se a intervenção com brincadeiras 
manuais que envolvem a coordenação motora fina trouxe melhor desempenho 
da função manual para crianças típicas. Os resultados indicaram que não 
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houve diferença, pois as crianças típicas nessa idade não se beneficiaram do 
treinamento, já que possui uma heterogeneidade em relação à idade das 
crianças recrutadas. Em crianças entre 5 e 10 anos de idade, vai haver uma 
grande evolução do controle motor e na coordenação, o que favorece a 
aquisição de habilidades motoras cada vez mais complexas. Aos 5 anos a 
criança ainda não tem um equilíbrio maduro, mas já consegue desenhar 
figuras, será o momento em que ela estará tendo um aperfeiçoamento da 
coordenação motora fina. Aos 7 anos ela vai ter um equilíbrio mais maduro e já 
deve estar escrevendo palavras, o que significa que sua motricidade fina estará 
mais aprimorada. Aos 10 anos, pelos ganhos motores adquiridos e pela 
experiência vivida, ela está com o controle motor e a coordenação motora mais 
refinada e desenvolvida (Gallahue & Ozmun, 2006). Podemos observar nessas 
etapas da vida, um aumento constante da força e velocidade, principalmente 
quando há um estímulo adequado do ambiente (Armstrong et. al., 2000). 
 
É constado na literatura que a partir dos 5 anos é considerada a idade das 
brincadeiras, principalmente voltadas para a motricidade fina, onde a criança 
começa a ter um refinamento dessa motricidade, fazendo mais uso dela, por 
meio de brincadeiras que envolvam isso. É necessário o desenvolvimento de 
habilidades perceptivo-motoras, mas ainda pode haver desordem na função de 
direção, esquema corporal, habilidades temporais e espaciais (Gallahue & 
Ozmun, 2005). 
 
A literatura relata que a brincadeira é considerada atividade essencial para o 
desenvolvimento infantil. Com isso, é cada vez mais conhecida, como uma 
atividade que proporciona o desenvolvimento das crianças como um todo. 
Além disso, estimula a interação da criança com o ambiente (Branco, 2005). 
Sendo nos primeiros seis anos de vida, quando as brincadeiras das crianças 
mais evoluem, comparado às demais fases do seu desenvolvimento, pois há 
uma maior desenvoltura da sua coordenação motora grossa e fina, fazendo 
com que a criança tenha mais facilidade de se adequar as brincadeiras que são 
postas a ela, sejam as que exijam uma coordenação motora mais ampla ou 




Segundo Almeida (2006), é de suma importância trabalhar com o lúdico, 
desenvolvendo assim, atividades que incentivem ainda mais o desenvolvimento 
da coordenação motora grossa e fina, já que os movimentos e habilidades são 
adquiridos com as brincadeiras. Existem brincadeiras que cooperam para 
melhor desenvolvimento motor, cognição e a relação entre grupos. Atividades 
que envolvem coordenação motora fina, como desenhos com pinturas com 
tinta ou giz de cera, poderão contribuir com o desenvolvimento motor da 
criança.  
 
Afirmam Queiroz et. al., (2006), que a brincadeira preenche as necessidades 
da criança, com isso, gerando incentivos para colocá-la em prática, sendo de 
grande importância já que colabora para modificações nas fases do 
desenvolvimento humano. É notável no cotidiano das crianças, a ação de 
explorar o movimento no momento do brincar. As crianças inventam e operam 
no ato da brincadeira, produzindo assim, movimentos diversificados no seu 
conjunto motor (Souza, et.al., 2007). 
Cruz & Emmel (2007) relatam, que o brincar é definido como algo que 
proporciona divertimento e espontaneidade, além de abranger elementos 
sensoriais e neuromusculares. O estímulo por meio das brincadeiras é uma 
forma prazerosa para as crianças desenvolverem habilidades motoras, fornece 
diferentes oportunidades para a criança, como explorar, experimentando e 
brincando com objetos, que englobam movimentos corporais, usando assim, os 
sentidos como tato, audição e visão.  
A função manual é considerada como a habilidade que a criança tem para lidar 
com suas atividades diárias, como alcance de objetos, manipulação, preensão 
e o soltar. A função manual é importante, já que ela propicia que a criança 
consiga executar as atividades postas a elas, e isso se dá por meio do 
manuseio do brinquedo (Cruz e Emmel, 2005). 
Para a realização das brincadeiras, por meio de brinquedos, a criança utiliza o 
alcance, manipulação, preensão e soltar de objetos, o que faz com que ocorra 
ligação direta da função manual com o comportamento de brincar. Esses itens 
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foram avaliados no QUEST, com isso, verificando o grau de função manual da 
criança (DEMATTEO, 1993). 
EXNER (2001) verificou que com o aumento da idade, nos primeiros anos 
escolares, há um grande envolvimento no brincar que necessita da 
competência nas habilidades motoras finas. Essas habilidades retratam as 
interações como montar quebra cabeças, montar diversos jogos de construção 
e variados objetos. 
À vista de serem instrumentos que proporcionam vivências e experiências 
importantes para as crianças, os brinquedos podem ser também um recurso 
para estimular o desenvolvimento motor, contudo, são cruciais ao 
procedimento do ensino e aprendizagem de crianças típicas, como também as 
crianças com necessidades especiais. (Emmel et. al., 2002).  
 
10. CONCLUSÃO 
A intervenção com brincadeiras manuais não proporcionou melhora da 
coordenação motora fina em crianças típicas, já que nessa idade as crianças 
não se beneficiaram do treinamento, por razão da idade, que apresentou uma 
grande heterogeneidade no estudo, o que causa diferenças em relação a 
marcos motores e desenvolvimento.  
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15. ANEXO A - Quality of Upper Extremity Skills Test (QUEST) (DeMATTEO 
et al., 1992). 
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